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Resim 1. Kardiyak manyetik rezonans incelemede Resim 2. Sag atriyumun uzun ince dikdortgen yapida olmasi, inferior vena cava agenezi ve hepatik venlerin sag 
vena cava inferior agenezi ve hepatik venlerin sag atriyuma acilmasi 
atriyuma acilmasi. 


Atriyal izomerizm her iki atriyumun ve apendikslerinin benzer gériintimde olmasi ile ortaya cikar. Genellikle Gocukluk gaginda tani 
konularak tedavi edilir. Sistemik ve pulmoner ven6z déniis anomalileri, atrioventrikiiler septal defekt, ventrikiiloarteryel diskordans 
siklikla eslik eden kardiyak patolojiler olup, situs ambiguus da bulunabilir. Sol atriyal izomerizmde genellikle sins nodu bulunmaz, 
% 75’inde inferior vena kava, azygos devamliligi ile drene olurken; hepatik venler sag atriyuma ayri acilirlar. Hastalarin 2/3’Unde 
bilateral superior vena kava mevcuttur ve bunlardan biri koroner sinuse drene olur. 

Koroner siniise drene olan persistan sol superior vena kava, inferior vena kava agenezisinin eslik ettigi atrial septal defekt tanis! 
ile kliniZimize basvuran 20 yasinda erkek hastada yapilan kardiyak manyetik rezonans incelemede hepatik venlerin sag atriyuma 
drene oldugu ve inferior vena cava agenezi tesbit edildi.(Resim1) Hasta mevcut bulgularla sol atrial izomerizm tanisi ile operasyona 
alindi. Perikardiyotomi sonrasi, sag atriyumun morfolojik yapisinin sol atriyum gibi uzun, ince dikdortgen seklinde oldugu goriildi. 
(Resim2A) Sag atriyum ekarte edilince inferior vena kavanin olmadigi ve hepatik venlerin sag atriyuma drene oldugu gorildi. 
(Resim2B) Ilimli hipotermiyi takiben dértli vendz kantlasyon (selektif superior vena kava, persistan sol superior vena kava, iki 
hepatik ven) ile kardiyopulmoner baypasa girildi. Pulmoner venler sol atriyuma drene olacak sekilde perikardiyal patch ile tek yama 
teknigi kullanilarak tamir edildi. Atriyotominin kapatilmasini takiben operasyon sonlandirildi. Takiplerini sorunsuz geciren hasta 
postoperatif 6. giinde taburcu edildi. 

Atriyal izomerizm eriskin yasta atriyal septal defekt tanisi nedeni ile operasyon planianan hastanin detayli incelemesi ile tani 
konulabilecek konjenital kalp hastaligidir. Preoperatif tan! konulmasi operasyon stratejisini belirlemede 6nemiidir. 
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